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El Comité de Salud Renal en Poblaciones en 
Desventaja de la Sociedad Internacional de 
Nefrología a 18 años de su fundación.
Editorial
El Comité de salud renal en poblaciones en desventaja de la Sociedad Internacional de Nefrología (CKH-
DP, por sus siglas en inglés), fue establecido en 1997 bajo el liderazgo del Dr. David Pugsley. Inicialmente 
fue denominado como el “Comité de Enfermedad Renal en Poblaciones Autóctonas y Minoritarias”, con 
la misión de mejorar la salud renal en grupos vulnerables, tanto en países emergentes como en naciones 
desarrolladas, los cuales sufren desproporcionadamente de una mayor incidencia de enfermedades renales. 
En un principio se incluyó en esta definición a grupos étnicos y minoritarios, como las comunidades indí-
genas del continente americano y a los aborígenes australianos, así como a los individuos de raza africana 
y latinos en los Estados Unidos de América, entre otros. Posteriormente, reconociendo el impacto de la 
pobreza en la enfermedad renal y el acceso a las terapias de reemplazo renal, la definición se hizo extensiva 
a los grupos poblacionales que viven en situación vulnerable en el mundo entero.
Entre los objetivos del Comité se destacan los siguientes: 1) Organizar eventos con la finalidad de reunir 
a profesionales de la salud y de otras profesiones que compartan el interés en la misión del Comité; 2) 
Abogar por el acceso a la salud renal de las poblaciones en desventaja; 3) Promover la prevención de la 
enfermedad renal, así como el acceso a las terapias de reemplazo renal a un costo razonable; 4) Abogar por 
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la inclusión de la enfermedad renal dentro de la agenda de salud pública de los ministerios de salud naciona-
les, así como de las organizaciones internacionales de salud.
Desde su establecimiento, su actividad más importante ha sido la organización de numerosas reuniones in-
ternacionales sobre el tema de la salud renal en poblaciones en desventaja. La primera de ellas se realizó en 
1997 en el territorio aborigen de Uluru (Ayers Rock, Australia), posterior a la XIV reunión de la International 
Society of Nephrology, ISN, en Melbourne, Australia. En 1999, se organizó un simposio sobre enfermedad 
renal en grupos autóctonos y minoritarios, dentro del XV congreso de la ISN en Buenos Aires, Argentina, 
seguido de una reunión similar en el congreso de la Sociedad Americana de Nefrología, en Toronto, Canadá 
(2000). Posterior a ello ha organizado simposios satélites en los congresos mundiales de nefrología celebra-
dos en San Francisco, CA (2001), Singapur (2005), Río de Janeiro (2007), Milán (2009), Vancouver (2011) y 
Hong Kong (2013), así como un congreso en Ensenada, México (2003). 
Un importante componente de estas reuniones, ha sido el otorgar becas a profesionales de la salud de paí-
ses emergentes, para que asistan y participen, ya sea a través de la presentación de trabajos libres o como 
conferencistas, así como la oportunidad de publicar sus trabajos en revistas de circulación internacional. La 
publicación de estos suplementos no hubiera sido posible sin la extraordinaria labor editorial del Dr. David 
Pugsley.
Además, de los congresos antes mencionados, el comité ha organizado dos reuniones regionales en Latino 
América. La primera de ellas en Antigua, Guatemala (2008) y la segunda en Resistencia, El Chaco, Argentina 
(2010). En ambas reuniones se contó, por primera vez, con la participación de representantes de la Orga-
nización Panamericana de la Salud, OPS, iniciando un proceso de gestión que culminó con la inclusión de 
la enfermedad renal crónica dentro de la consulta regional “Prioridades para la Salud Cardiovascular en la 
Américas: Mensajes Claves para los Decisores”, de la OPS.
Reflejando su carácter internacional, en la organización de estos eventos han tenido una participación decisiva 
distintos miembros de nuestro comité como Omar Abboud (Qatar), Lawrence Agodoa (NIDDK, NIH, USA), 
Ebun Bamgboye (Nigeria), John Dirks (Toronto, Canadá), Roland Dyck (Saskatoon, Canadá), Giovanni Fo-
gazzi (Italia), Guillermo García-García (Guadalajara, México), Wendy Hoy (Brisbane, Australia), Randall 
Lou-Meda (Guatemala), Sarala Naicker (Johannesburgo, Sudáfrica), Andrew Narva (Indian Health Service, 
Albuquerque, USA), Ana Ma. Cusumano (Argentina), María Eugenia Bianchi (Argentina), Keith Norris (Los 
Ángeles, USA), K.S. Prabhakar (Singapur), David Pugsley, (Adelaide, Australia), Bernardo Rodríguez-Iturbe 
(Venezuela), Jaime Herrera Acosta QEPD (México), José Suassuna (Rio de Janeiro, Brasil), Hai Yang Wang 
(China) y Sidney Tang (Hong Kong).
Adicionalmente ha co-organizado eventos científicos internacionales con la Federación Internacional de Fun-
daciones Renales (Kuala Lumpur, Malasia, 2009), la Sociedad Brasileña de Nefrología (Sao Luis de Maran-
hao, Brasil, 2011) y con el Instituto Caribeño de Nefrología (Montego Bay, Jamaica, 2014).
De esta manera el CKHDP ha contribuido decisivamente en posicionar la salud renal en poblaciones en des-
ventaja como una prioridad de salud pública en la agenda de salud internacional.
Referencias bibliográficas
1. Agodoa L, Norris K, Pugsley D. The disproportionate burden of kidney disease in those who can least afford it. Kid-
ney Int Suppl. 2005 Aug;(97):S1-3
2.  Pugsley D. Racial and ethnic disparities in renal disease. Kidney Int. 2005 Sep;68(3):1364-5
Rev. Colomb. Nefrol. 2014; 1(2): 53-55
55García G, Lawerence Agodoa, Keith Norris
3.  Pugsley D, Norris KC, Garcia-Garcia G, Agodoa L. Global approaches for understanding the disproportionate burden 
of chronic kidney disease.Ethn Dis. 2009 Spring;19(1 Suppl 1):S1-1-2
4.  Organización Panamericana de la Salud. Consulta regional: prioridades para la salud cardiovascular en la Américas: 
Mensajes claves para los decisores. Orduñez-García P, Campillo-Artero C, eds. Washington, DC: OPS. 2011.
